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Estudio descriptivo de los habitos alimenticios y del

1]

consumo de alcohol en una muestra de estudiantes de
la Universidad de Alicante

M?* Flores Vizcaya Moreno; Manuel A. Fuentes Pérez; Rosa M* Ferniandez Martinez.

Estudio realizado en Campus de S. Vicente del Raspeig. Universidad de Alicante

Resumen

Objetivo. Describir la frecuencia de consumo de determinados alimentos y
bebidas alcohdlicas en una muestra de estudiantes de la Universidad de Alicante.

Material y métodos. El instrumento utilizado para la recogida de datos fue un
cuestionario de frecuencias de consumo, aplicado mediante entrevista personal a
una muestra accidental de 1250 personas, (692 mujeres y 488 hombres), con un
rango de edad de 17-40 afios. Constaba de cuatro secciones: 1*) ntmero de
comidas y lugar donde se realizan; 2*) patrones de consumo de los distintos grupos
de alimentos; 3%) patrones de consumo de bebidas alcohdlicas, diferenciando lo
bebido de lunes a jueves y de viernes a domingo; y 4%) datos de identificacion y
demograficos.

Resultados. Los datos obtenidos coinciden con los expuestos por otros autores,
y muestran que nuestro modelo alimentario se caracteriza por un alto consumo de
carnes (=4 veces/semana), adecuada ingesta de huevos (=2,5 v/sem.) e hidratos de
carbono complejos (arroz y pastas =4,2 v/sem.), cQnsumo hgeramente inferior al
recomendado de frutas (=5,3 v/sem.) e insuficiente de legumbres (=2,2 v/sem.),
verduras y hortalizas frescas (=3,9 v/sem.), y pescados (=2 v/sem.). El consumo
de bebidas alcohdlicas fue: 2,6 vasos/semana de cerveza, 2,1 v/sem. de
combinados, 1,2 v/sem. de licores y 0,8 v/sem. de vino. Los porcentajes de
consumidores fueron para la cerveza del 51,1%, para los combinados del 61,4%,
para los licores del 40,9%, y para el vino 18,7%. Los datos sefialan que los
hombres consumen mds bebidas alcohélicas que las mujeres (t=7,79 p<0,001) y
que quienes empiezan antes a consumirlas son quienes en mayor cantidad 1o hacen
(t=-3,17 p<0,001).

Conclusiones. Pese a la diferencia existente entre medias de edad y nivel
cultural, existe una similitud entre los datos obtenidos en este estudio y el
realizado sobre la poblacion de la ciudad de Alicante. Las encuestas alimentarias
y de consumo de alcoho! realizadas en Espafia son escasas y con diversa
metodologia, lo que dificulta la comparacién de los resultados obtenidos con otros
estudios previos.

Introduccion ble, la dieta mediterranea y el consumo

de bebidas alcohélicas.
En la fase de preparacion de estos
seminarios buscamos un patrén de ali-

LaEscuela de Enfermeria de la Uni-
versidad de Alicante, con el animo de

promover conductas y actitudes saluda-
bles, ha organizado en los dos Gltimos
afios un conjunto de actividades, deno-
minadas Semana de la Salud. Entre
otras actividades, se realizaron semina-
rios en los que se divulgé informacién
general acerca de alimentacion saluda-

DATA-EC 970117853

mentacién saludable basado en la fre-
cuencia semanal de consumo de ali-
mentos, por ser de facil compresiéon y
practico uso, caracteristicas ambas que
reune el expuesto por Vivanco y Pala-
cios, y que recogen Ferndndez-Crehuet
y Pinedo (1). Este agrupa los principa-

les alimentos en siete categorias, expre=.
sando la frecuencia de consumo reco-
mendada en numero de veces por sema-
na. Ademas, en esta busqueda se cons-
tatd la inexistencia de datos referentes a
los habitos dietéticos y el consumo de
alcohol en la poblacion universitaria,
en general, y en la Universidad de Ali-
cante, en particular.

Al buscar lo publicado sobre a11-
mentacién en las fuentes secundarias
consultadas, Index de Enfermeria e In-
dice Médico Espafiol (periodo de co-
bertura 1990/1994), de los estudios re-
visados, unos analizan los habitos ali-
menticios de diferentes poblaciones o
estudian el consumo de alimentos en
términos de nutrientes (3,4,5), otros -
estudian la frecuencia de consumo a
partir de mas de diez categorias de ali-
mentos (2,3). Una de las publicaciones
mas recientes estudia la dieta medite-
rranea en la ciudad de Alicante (6),
pero sin analizar de modo independien-
te a la poblacion universitaria, que di-
fiere en el rango de edad y nivel educa-
tivo. Solamente un estudio se centrd en
una muestra de estudiantes universita-
rios (de la Facultad de Psicologia de la
Universidad Autonoma de Barcelona),
y Unicamente se describian preferen-
cias y aversiones alimenticias (7). No
conocemos ningun estudio que utilice
la racion modelo de Vivanco y Palacios
(1) como critério de evaluacion de los
habitos alimenticios de una poblacién.

Respecto al consumo de bebidas al-
cohdlicas, durante el mismo periodo,
diferentes trabajos muestran la evolu-
cion de los patrones y problemas causa-
dos en la poblacién general (8,9), asi

Palabras clave: Alimentacion; Alcohol; Estudiantes universitarios; Encuesta; Cuestionarios de frecuencia; Habitos de consumo.
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como las diferencias existentes entre
hombres y mujeres, tanto en los efectos
del alcohol como en su consumo (10).
Un estudio se refiere a la clasificacion
de los adolescentes segin el consumo
de alcohol (11). Solamente un trabajo
tuvo como poblacidén de referencia la
universitaria. En él se estudiaban dis-
tintos habitos de vida en la Universidad
Autéonoma de Madrid y entre ellos el
consumo de bebidas alcohdélicas (12).

En la actualidad existe una fuerte
controversia acerca del consumo de
bebidas alcoholicas y los jévenes, so-
bre todo a raiz de los casos de adoles-
centes atendidos en puertas de urgencia
por coma etilico, y por la gran difusién
que en los medios de comunicaciéon ha
tenido, en fecha reciente, la problema-
tica generada por el consumo de alco-
hol por los jévenes en zonas de bares de
las grandes ciudades. La opinién ptbli-
ca no considera al alcohol como droga
(14), acepta el consumo moderado de

bebidas, aunque rechaza el consumo

excesivo (8). No existe unanimidad en
los trabajos revisados a la hora de con-
siderar el alcohol como alimento o
como sustancia téxica, no diferencian-
dose tampoco, entre los destilados y los
fermentados. Mientras en unos estu-
dios se considera como parte de la dieta
mediterranea (2,3,4,5), en otros se hace
referencia al consumo de alcohol como
«alcoholismo», «adicciény, en resumen
como problema (8,10,13).

Los autores Micalo et al, sefialan, en
una de sus publicaciones, que «conocer
como se alimenta la comunidad en la
cual se trabaja ayudard a planificar la
labor educativa y orientar intervencio-
nes futuras» (2). Esta idea resume nues-
tras intenciones al inicio de este traba-
jo: conocer la alimentacion y el consu-
mo de bebidas alcohoélicas en la comu-
nidad universitaria. -

Como comentamos anteriormente,
al constatar la escasez de datos sobre
estos temas en otras poblaciones uni-
versitarias, y dada su relevancia, nos
parecio justificada la realizacion de un
estudio con los siguientes objetivos: 1°)
identificar los lugares de comidas de
los estudiantes; 2°) determinar la fre-
cuencia de consumo de determinados
alimentos, pertenecientes a los princi-
pales grupos alimenticios; 3°) determi-
nar la frecuencia de consumo de bebi-
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das alcohélicas; y 4°) determinar el con-
sumo, en gramos, de alcohol buscando
diferencias seglin sexos y centro de es-
tudios, asi como diferenciar su consu-
mo de lunes a jueves y de viernes a
domingo. '

Material y método

Sujetos.

La muestra del estudio estd formada
por 1.250 personas, extraida de un
modo accidental de la poblacion de
alumnos de la Universidad de Alicante,
constituida por un nimero de 28.265.

Instrumento.

La recogida de datos se realizé me-
diante un cuestionario administrado por
entrevista personal. Este integra las
cuestiones cominmente consideradas
en otros estudios y que, en esta ocasion,
hemos agrupado en cuatro secciones:
1%) ndmero de comidas y lugar donde se
realizan; 2%) patrones de consumo de
los distintos grupos de alimentos (pa-
trén de Vivanco y Palacios modificado
descomponiendo las categorias «leche»
y «arroz y pastas» en «leche», «yogur»,
«postres lacteosy, «arroz» y «pastas»);
3") patrones de consumo de bebidas
alcohdlicas diferenciando lo bebido de
lunes a jueves y de viernes a domingo
(Encuesta de Salud de la Comunidad
Valenciana 1990-91 y C.1.S. del 1990);
y 4% datos de identificacién y demo-
graficos.

Este cuestionario fue sometido a un
estudio piloto con una muestra de 296
personas, lo que nos permiti6 acotar el
universo de posibles respuestas, y mo-
dificar items referentes al numero de
comidas y centro de estudios, mante-
niendo los referentes a la frecuencia de
consumo de alimentos y de bebidas al-
cohdlicas. .

Procedimiento.

La encuesta fue realizada por los
alumnos de primer curso de enfermeria.
Se les entrend para esta labor durante
diez minutos en grupos de 25 alumnos.
Debian presentar la encuesta leyendo
un formulario, que indicaba la inten-
cion de recoger informacidn sobre ha-
bitos alimenticios y de consumo de be-
bidas alcoholicas, el tiempo que ocupa-

ria cumplimentarla, el anonimato en la’

recogida de los datos y, finalmente, la
colaboracidn voluntaria.

Diferentes grupos de encuestadores
estuvieron localizados, del 27 de no-
viembre al 1 de diciembre de 1995, en
las diferentes entradas a la Universi-
dad: paradas de autobusés y aparca-
mientos, también en los lugares de es-
parcimiento (entradas a las cafeterias,
paseos, etc.) durante las horas interme-"
dias de la mafiana y la tarde. La capta-
cion de los encuestados se realizaba de
forma activa, aprovechando la labor in-
formativa que estos alumnos desempe-
flaban-en la II Semana de la Salud.

Para medir el consumo del alcohol y
poder coniparar los datos obtenidos con
la bibliografia disponible hemos con-
vertido los vasos declarados, en gramos
de alcohol etilico, segiin el nomograma
de Mellor adaptado por Laporte (15).
Se han excluido del estudio del consu-
mo de alcohol todos los individuos de
la muestra con una edad superior a 29
afios, para poder contrastar los datos
con la literatura publicada (9).

" De las 1.250 encuestas cumplimen-
tadas 70 (5,6%) se consideraron nulas,
por estar incompletas o mal cumpli-
mentadas. El total de encuestas validas
es de 1.180.

Los datos han sido tratados con el
programa estadistico SPSS/PC+, en un
ordenador con un procesador Pentium
100 Mhz.

Los datos se presentan con la media
seguidos de la desviacion estandar en-
tre paréntesis. Cuando se presenten en
porcentajes estaran seguidos, entre pa-
réntesis, por el nimero de encuestados.
Se agrupan los alimentos, para facilitar
su exposicion, en los siguientes cuatro
grupos: grupo I, leche y derivados; gru-
po 11, carne, pescado y huevos; grupo
I1I, pan, pastas, arroz, y bolleria; y gru-
po 1V, frutas, verduras y legumbres.

Resultados

Descripcion de 1a muestra.

El 58,6% (692) de la muestra estu-
diada son mujeres y el 41,4% (488)
hombres, con edades comprendidas en-
tre 17 y 40 afios, siendo la media de
20,74. :

La distribucién de los encuestados
por Centros Universitarios es, de ma-
yor a menor frecuencia, la que aparece
en la Tabla 1.
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El 39,9% (466) de la muestra estu-
diaba primer curso, el 29% (339) se-
gundo, el 20,5% (239) tercero, el 5,1%
(60) cuarto y el 5,3% (63) quinto curso.

Habitos y lugares de comidas.

A la pregunta: «;Desayunas nor-
malmente?», el 87,7% (1035) de la
muestra contesto afirmativamente; de
éstos el 41,4% (429) son hombres y el
58,6% (606) mujeres. El 12,3% (145)
respondié negativamente, el 40,7% (59)
son hombres y el 59,3 (86) mujeres.

El almuerzo es una comida habitual
para el 58,1% (685), de éstos el 41,5%
(284) son hombres y el 58,5% (401)
mujeres. El 41,7% de la muestra (492)
respondié no almorzar habitualmente.
La distribucion por sexos es de 41,5%
(204) hombres y 58,5% (288) mujeres.

A la pregunta: «;Cenas normalmen-
te?», el 96,8% de la muestra (1.142)
respondi6 afirmativamente, el 42%
(479) hombres y el 58% (663) mujeres.
El 3,2% (38) indico no cenar habitual-
mente, el 23,7 (9) hombres y el 76,3%
(29) mujeres. .

En la Tabla 2 se presentan los datos
obtenidos sobre el lugar habitual de
comidas. El domicilio famdliar, asi
como el piso de estudiantes son los
lugares donde con mayor frecuencia se
realizan las comidas mds importantes;
estas son: desayuno (71,3% y 8,6%),
comida (83,6% y 9,3%) y cena (85,4%
y 9,4%). El almuerzo se realiza con
mayor frecuencia en las cafeterias o
bares (26,5%) y en otros lugares del
Campus (20,8%).

Frecuencia de consumo de alimen-
tos.

La Tabla 3 muestra las frecuencias
semanales de consumo de alimentos.

GRUPO I: LECHE Y DERIVA-
~ DOs.

- La frecuencia media de consumo
de leche es de 6 v/sem., aunque el 77%
de lamuestra indicé consumirla mas de
7 v/sem.

-Lamediay la mediana de consumo
de queso son de 4 v/sem., siendo la
moda de 7 v/sem. (n=293). El 11,3%
(133) de los encuestados indicé no con-
sumirlo habitualmente.

- En el consumo de yogur se observa
una importante dispersion de los punta-
jes. El 22,8% (269) indic6é no consu-

Centros de estudios de los encuestados. % (n)
Facultad de Ciencias Econdémicas y Empresariales 252 (297)
Escuela Politécnica Superior de Alicante ‘ 142 (167)
E.U. de Enfermeria 132 (156)
Facultad de Ciencias 111 (131)
E.U. de Magisterio 106 (129)
Facuitad de Derecho 86 (102)
Facultad de Filosofia y Letras 86 (101)
E.U. de Optica (2,5%), E.U. de Trabajo Social

A el I
No contestaron 06 (N

Tabla 1

Porcentajes de respuesia obtenidos referente al lugar de Desayuno, Almuerzo, Comida
y Cena expresados en totales de la muestra (T) y por sexos (Hy M.).
2

R ) N
DOMICILIO

PISO

CAFETERIA OTROS

¢ H M T H M

T H M T H M T

DESAYUNO | 833 791 713} 83 10,7
360 481 841 36 65
ALMUERZO | 137 11 72| 63 62
39’ 46 85 18 25
coMDA 85,7 821 836| 74 107
‘418 568 986 36 74

86| 49 69 53| 35 33 30
101| 21 42 63| 15 20 35
36| 525 408 265275 41,5 208
43| 149 164 313| 78 167 245
93| 45 38 41| 25 35 31
110 22 26 48| 12 24 36

CENA 904 86,6 854 77 11,1 94| 04 08 06} 15 1,5 14
433 575 1008 37 74 111 2 5 7 7 10 17
En cursiva y negrita se presentan los valores de n.
Tabla 2

mirlo habitualmente, 15,5% (183) para
1 v/sem., 5% (171) para 2 v/sem.,
10,8% (127) para 3v/sem., 7,6% (90)
para 4 v/sem., 8,6% (102) para 5 v/
sem., 4,3% (51) para 6 v/sem. y 15,8%
(187) para 7 v/sem.

- Sobre la categoria postres lacteos,
las frecuencias de consumo se encuen-
tran muy dispersas con los siguientes
porcentajes: 41,6%(491) para el valor 0
v/sem., 17% (201) para 1 v/sem., 14,7%
(173) para 2 v/sem., 17,6% (208) entre
los valores 3 y 6 v/sem.y 9,1 % (107)
para 7 v/sem.

GRUPO II: CARNE, PESCADO Y
HUEVOS.

Enfermeria Cientifica Num. 178-179 Enero-Febrero 1997

- Las medias obtenidas indican un
mayor consumo de carne, 4 veces/se-
mana (1,7), que de pescado, 2,1 v/sem.
(1,3).

- Respecto al consumo de huevos,
aunque la media indica un consumo de
2,5 v/sem., la mediana sefiala que el
50% de la muestra los consume entre 3
y 7 v/sem.

GRUPO Iil: PAN,
ARROZ Y BOLLERIA. ‘
- La mediana y moda de la ingesta
de pan son de 7 v/sem. El 20,3% (239)
de los encuestados indicé una frecuen-
cia entre 1 y 6 v/sem., siendo el 4,8%

PASTAS,
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Ingesta semanal de alimentos obtenida mediante cuestionario de frecuencias de 7 dias

realizado a la muestra. Se incluyen los resultados por sexos.

MEDIA* Me® ASIMETRIA H M
GRUPO I
LECHE 7 19 61 58
2.2) 2 (24
QUESO 4 4 02 39 41
) 2.4 (2.4 24
YOGUR 29 2 05 3 28
25) 26) 24
POSTRES LACTEOS 18 1 1.2 2 17
22 (2.3) @1
GRUPO II
CARNE ‘4 4 01 42 38
.7 1.6) (.0
PESCADO 2,1 2 09 21 2,2
13 13 13)
HUEVOS 25 2 09 28 2,4
(1.5) (1.6) (1.5)
GRUPO IH
) PAN 6 7 2 65 57
. e} (1.5) (2.2)
PASTAS 23 2 10 12 23
(1.6) (1,6) 1.8)
ARROZ 19 2 1,4 21 18
1.0 (1.2 1.1
BOLLERIA 35 3 02 35 34
(2,6) ‘ (2,6) (25)
- -
GRUPO IV
‘ FRUTAS 53 7 -1 52 54
(23) 23) (22)
VERDURAS 39 4 001 35 42
23) 2.3) (2.3)
LEGUMBRES 2,2 2 1 22 22
(16) (1,6) (15

* Resultados expresados como media {desviacion estandar).

® Mediana. © Asimetria.

(57) el que sefialé no consumirlo habi-
tualmente.

- Hemos evaluado un consumo me-
dio de pastas de 2,3 v/semana, siendo
las frecuencias mas habituales de 1 a 3
v/sem. para el 74,2% (876) de la mues-
tra. E1 16,8% (198) indic6 un consumo
entre 4y 7 v/sem. y el 9% (106) sefiald
no comer habitualmente pastas.

- La mayor frecuencia de consumo
de arroz es de 1 v/sem. (433), con un
88,2% (1.041) de personas que mani-
festaron consumirlo con una frecuencia
de 1 a3 v/sem. S6lo 95 encuestados, el
8% de la muestra, sefialaron frecuen-
cias de 4 a 7 v/sem.

- La moda de frecuencia de consu-
mo de productos de bolleria es de 7 v/

Los bollos son consumidos de 1 a 3 v/
sem., por el 38,4% de la muestra (454).,
y de 4 a 6 v/sem., por el 22,5% (265).
Destaca que un 15,8% (187) de los
encuestados afirmé no consumir bolle-
ria habitualmente.

GRUPO IV: FRUTAS, VERDU-
RAS Y LEGUMBRES.

- E1 54,9% (648) de los encuestados
indicé una frecuencia de consumo de
frutas de 7 v/sem., el 20,7% (244) de 4
a6v/sem.yel 19,7% (233)de 1 a3 v/
sem. Solamente el 4,7% (55) de la
muestra negé comerla habitualmente.

Tabla 3

- Al grupo de las verduras le corres-
ponde como frecuencia modal 7 v/sem.,

Consumo semanal de bebidas alcoholicas.

con un porcentaje del 21,4% (252). Las
frecuencias se distribuyen de la siguien-
te manera: de 1 a 3 v/sem., el 38,1 %
(449); de 4 a 6 v/sem., el 31,9% (378);
el 8,6% (101) admitié no consumirlas
habitualmente.

- La media calculada de consumo de
legumbres es de 2,2 v/sem. E171,7% de
la muestra indicé frecuencias de consu-
mo de 1-2 6 3 v/sem. El 16,2% (190) de
los encuestados sefialé un consumo de
4 a7 v/sem.

Consumo de bebidas alcohdlicas.

Alapregunta: «;A qué edad comén-
zaste a consumir habitualmente bebi-
das alcoholicas?», la edad media indi-
cada es de 15,8 (1,7) afios, siendo el
minimo de 7 y el maximo de 24 afios. El
68,3% (806) de los encuestados inicia-

VASOS SEMANA CONSUMIDORES NO CONSUMIDORES

x dt % (n) % (n)

CERVEZA 26 (47 51,1 (600) 48,9 (575)

COMBINADOS = 2,1 3) 61,4 (721) 38,6 (454)

LICOR 12 @21 40,9 (481) 59,1 (694)

VINO 08 (3.3) 18,7 (220) 81,3 (956)

CAVA 0,1 (0,5) 3,6 (42) 96,4 (1134)

JEREZ 01 (0,4) 3,8 (45) 96,2 (1129)
Tabla 4

ron su consumo entre los 14 y los 17
afios.

sem., con un porcentaje de 23,2% (274). -
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En la Tabla 4 se presentan los datos
resumidos del consumo de determina-
das bebidas alcohdlicas, expresadas
como vasos totales/semana. Se observa
un mayor consumo de cerveza, seguido
de los combinados (cuba libre, gin
tonic...) y los licores (whisky, tequila,
ginebra, cofiac, anis...).

En la Tabla 5, se muestran los resul-
tados obtenidos tras realizar la conver-
sion de vasos a gramos de alcohol con-
sumidos. Un 1,9% de los hombres be-
bid mas de 500 gr. de etanol a la sema-
na; en el caso de las mujeres, esta pro-
porcién fue sélo del 0,4%. Mientras el
mayor porcentaje de consumo para los
hombres es de 101 a 200 gr (25,3%),
para las mujeres es entre 1 y 59 gr., con
un porcentaje de 36,5%. No existe dife-
rencia por sexos, respecto al consumo
nulo de alcohol:

En cuanto al consumo de alcohol, a
lo largo de la semana se refiere, de
lunes a jueves el 83,8% (984) de la
muestra no consume habitualmente al-
cohol, entre viernes, sabado y domin-
go, esta cifra desciende hasta un 16,4%
(192) de los entrevistados. El porcenta-
je de encuestados que consumen entre 1
y 59 grs/dia de alcohol, pasa de 14,6%
(171) a 73,5% (862) al llegar el fin de
semana; entre 60 y 100 grs./dia, pasa de
1,1% (13) a 8% (94) y entre 101 y 200
grs/dia, cambia de 0,5 (6) a 2,1 (25).

-El consumo de alcohol muestra di-
ferencias estadisticamente significati-
vas (t=7,79 p<0,001) por sexo, siendo
los hombres quienes consumen una
mayor cantidad de gramos por semana,
=124,84 (131), frente a las mujeres,
=74 (89).

Se aprecian diferencias estadistica-
mente significativas en la edad de co-
mienzo en el alcohol entre hombre y

mujeres, [=15,56 (1,64) y =15,90
(1,80), respectivamente, t= -3,17
p<0,001].

Existe una asociacién significativa
(r= -0,23 p<0,001) entre la edad de
comienzo y el consumo de gramos al-
cohol/sem., de modo que consumen
mas quienes empiezan a beber a menor
edad.

Al analizar si existe diferencia en el

consumo de alcohol entre diferentes -

cursos, no se observan diferencias esta-
disticas al respecto (F=0,69, NS)

Cantidad de alcohol consumido durante una semana segiin edad y sexo.

GRAMOS 18-29 HOMBRES MUJERES
ETEEOL (n=;IA 148) (n=°t74) (n=§’74)
0 15,8 143 16,8
1-59 29,4 19,5 36.5
60-100 26 21,7 23,1
101-200 20,5 253 17,2
201-500 10,7 17,3 6
>500 0,1 19 04
Tabla 5

semana obtenidas en 1a muestra.

Comparacion entre el patrén de Vivanco y Palacios y las medias de consumo por

ALIMENTOS VIVANCOy  MUESTRA
PALACIOS
LECHE 7 6
CARNE 2 4
PESCADO 4 2
HUEVOS 3 25
PAN 7 6
ARROZ Y PASTAS 3 1,9+2,3=42
FRUTAS 7 53
VERDURAS 7 3,9
LEGUMBRES 6 2,2
Tabla 6
Discusion

Atendiendo a los objetivos del estu-
dio, se comentan los resultados mas
llamativos y las diferencias entre los
datos referentes a alimentacién y bebi-
das alcohélicas con diversos estudios
relacionados. En segundo lugar se se-
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fialan las limitaciones metodoldgicas
del presente estudio. Finalmente, se tra-
ta la implicacion que este estudio tiene
para la practica de la enfermeria y el
desarrollo de posteriores investigacio-
nes.
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Comparacion de los resultados
con el patrén de Vivanco y Palacios y
Ia bibliografia relacionada.

Las encuestas alimentarias realiza-
das en Espafia son escasas y con diver-
sas metodologias lo que dificulta la
comparacién de los resultados obteni-
dos con otros estudios previos (2).
Conscientes de este hecho, seguida-
mente discutimos los datos obtenidos
sobre alimentacion, comparandolos con
los presentados por Vivanco.y Palacios
(1) y por Medrano, Mateix y Arancela
(6).

En la Tabla 6 se comparan las fre-
cuencias medias de consumo de ali-
mentos obtenidas en nuestra muestra
con el patréon de Vivanco y Palacios. En
este patron no se incluyen el queso,
yogur, postres lacteos y bolleria, pero
creimos conveniente su estudio por su
importancia en el aporte de proteinas de
alto valor biolégico, calcio y é4cidos
grasos insaturados (en el caso de la
_ bolleria).

El GRUPO I engloba los alimentos
lacteos, de gran importancia en el creci-
miento y prevencién de enfermedades
Oseas. La frecuencia de consumo de
leche obtenido es inferior a las reco-
mendaciones de Vivanco y Palacios.
En el estudio alicantino (6) el consumo
medio de yogures y de queso fueron
respectivamente de 2,73 veces/semana
y 2,26 veces/semana, cifras inferiores a
las obtenido en nuestra muestra, 2,9
veces/semana para los yogures y 4 ve-
ces/semana para el queso.

GRUPO II. Medrano, Mataix y
Arancela afirman que, en la actualidad,
el consumo de carnes se ha duplicado
(6). Nuestros resultados (4 veces/sema-
na frente a las 2 v/sem recomendadas
por Vivanco y Palacios) parecen coin-
cidir con esta afirmacién. Aunque los
primeros autores afirman que, tradicio-
nalmente, Espafia ha sido un pais con
elevado consumo de pescado, especial-
mente en las zonas costeras, los resulta-
dos de la muestra universitaria, parecen
discrepar, al indicar una frecuencia de
consumo dos veces inferior a la reco-
mendada por Vivanco y Palacios.

GRUPO III: Estos mismos autores
(Medrano, Mataix y Arancela), sefialan
que desde hace 30 afios se ha venido
observando una disminucién progresi-
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va del consumo de pan, hecho que con-
cuerda con la frecuencia de consumo de
nuestra muestra, inferior a la recomen-
dada. Vivanco y Palacios engloban el
arroz y las pastas en una misma catego-
ria. Para comparar los resultados, he-
mos sumado las medias de frecuencia
de estas dos variables. El resultado es
superior a las recomendaciones. Medra-
no, Mataix y Arancela (6) aprecian en
la poblacién alicantina una disminu-
cién en el consumo de arroz y, de mane-
ra simultdnea, un incremento en la
ingesta de pastas. Esto parece coincidir
con nuestros resultados. Estos mismos
autores (6) aprecian un incremento en
la ingesta de productos de bolleria pero
sin cuantificarlo. El patrén de Vivanco
y Palacios no incluye esta categoria. Es
por ello que no podemos realizar com-
paraciones.

GRUPO IV. Aunque el 50% de la
muestra cumpliria la recomendacion de
consumir frutas diariamente, la media
de consumo, 5,3 v/sem., es inferior. En

" el apartado de verduras y hortalizas, se
‘ha apreciado una evolucién descenden-

te en términos cuantitativos (6) en el
estudio realizado sobre la poblacion
alicantina. Afirmaciéon que parece co-
incidir con las medias obtenidas en
nuestra muestra. Estas sefialan una di-
ferencia negativa de 3,1 v/sem. para las
verduras v 3,8 v/sem. para las legum-
bres, frente a las recomendaciones nu-

tricionales.

En resumen, nuestros datos coinci-
den en gran medida con los expuestos
por otros autores (6), y afirman que
nuestro modelo alimentario se caracte-
riza por un alto consumo de carne, sufi-
ciente de huevos, adecuada ingesta de
hidratos de carbono complejos, consu-
mo ligeramente inferior al recomenda-
do de frutas e ingesta insuficiente de
legumbres, verduras y hortalizas fres-
cas y pescados. Atendiendo a los datos
obtenidos y siguiendo las recomenda-
ciones de diversos autores (6, 17), seria
conveniente moderar el consumo de
carne y grasas de origen animal, au-
mentando los aportes de verduras, hor-
talizas y legumbres.

Consumo de bebidas alcohélicas.
Cuando se investiga la edad de co-

mienzo y la cantidad de gramos de alco- -

hol consumidos, se aprecia un incre-

mento en el porcentaje de personas que
comienzan a consumirlo antes de los 19
afios, en las categorias que mas canti-
dad de alcohol/semana consumen, he-
cho que coincide con la Encuesta de
Salud de la Comunidad Valenciana
(16).

El 50% de la poblacion alicantina *
estudiada era consumidora habitual de
vino de mesa, mientras que la cerveza
era consumida usualmente por el 81%
del colectivo (6). En nuestra muestra,
los resultados son del 18,7% para el
vino y del 51,1% para la cerveza. En
ambos estudios se observa que la cerve-
za y los licores de alta graduacion han
experimentado un aumento considera-
ble, en detrimento del consumo de vino.
Nuestros resultados reafirman la pri-
mera aseveracion, es decir, ha aumen-
tado el consumo de cerveza y licores, y
disminuido el de vino.

En cuanto al nimero de no consumi-
dores habituales, en un estudio realiza-
do en la provincia de Sevilla (9), el
porcentaje es de 11,6% para los hom-
bres entre 18 y 29 aflos y de 40,2% para
las mujeres de esta edad. Esto contrasta
con los datos que hemos obtenido, un
14,6% para los hombres y un 16,8%
para las mujeres para el mismo interva-
lo de edad. Puede observarse una im-
portante diferencia entre las mujeres no
consumidoras de la muestra y las muje-
res sevillanas.

Debilidades metodologicas.

Los cuestionarios semicuantitativos
de frecuencia de consumo de alimentos
han sido estudiados por diversos auto-
res (1,4,5,18), lievandoles a las conclu-
siones siguientes: los cuestionarios de
frecuencia de alimentos permiten una
aproximacién al consumo habitual,
aunque tiende a sobreestimar los con-
sumos medios (5), no requieren entre-
vistadores entrenados (18), ademas, las
principales fuentes de error vienen de-
terminadas por las restricciones im-
puestas por el listado prefijado de ali-
mentos y en que es un método basado
en el recuerdo (4).

En el presente estudio, a los proble-
mas mencionados, habria que afiadir las
limitaciones derivadas del tipo de
muestreo no representativo llevado a
cabo. No obstante, el estudio piloto rea-
lizado permitié adecuar.la muestra de
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los items referidos a las dimensiones
del concepto. Ademas, los resultados
obtenidos en el estudio piloto son muy
parecidos a los reflejados en este traba-
jo.

En la literatura revisada sobre el
consumo de alcohol, aunque los datos
se expresan en gramos/dia, los autores
no reflejan los criterios para la conver-
sién de vasos o volumen a gramos de
alcohol (9,11). Esto dificulta cualquier
tipo de comparacion.

Implicaciones del estudio para la
investigacién y la practica.

Pese a la diferencia existente entre
medias. de edad y nivel cultural, existe
una similitud entre los datos obtenidos
en este estudio y el realizado sobre la
poblacién de la ciudad de Alicante. Lo
que sugiere que la informacién a pro-
porcionar en los programas educacio-
nales sobre alimentacion y consumo de
alcohol no deben diferir en ambas po-
blaciones. Asimismo, pensamos que
nuestro estudio permitird adecuar la in-
formacion administrada en futuros se-
minarios de alimentacién que se reali-
cen en la Universidad de Alicante.

Queda evidenciado que las encues-
tas alimentarias y de consumo de alco-
hol realizadas en Espafia son escasas y
con diversa metodologia, lo que difi-
culta la comparacién de los resultados
obtenidos con otros estudios previos.
Esto se acentia a nivel universitario,
por lo que es necesario investigar estos
temas en otras universidades, debido a
las posibles diferencias existentes entre
ellas.
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